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Standard Operating Procedures
(SOPs) zur palliativen Versorgung
von Patienten im Netzwerk der
deutschen Comprehensive
Cancer Center (CCCs)

Einleitung

Standardisierte Prozeduren in der Medi-
zin (z. B. StandardOperatingProcedures,
kurz: SOPs) dienen als Diagnostik- und
Therapieanleitungen der Qualitätssiche-
rung klinischer Abläufe [6].

Eine Bestandsaufnahme der Arbeits-
gruppe (AG) Palliativmedizin im Netz-
werkderdeutschenComprehensiveCan-
cer Center (CCCs) lässt einen Bedarf
an palliativmedizinischen SOPs vermu-
ten [2, 4]. Demnach besteht in der pallia-
tivmedizinischen Versorgung aktuell ein
Mangel an symptom-, behandlungspfad-
sowie prozessbezogenen SOPs zur pallia-
tivmedizinischen Versorgung innerhalb
der vonderDeutschenKrebshilfe (DKH)
geförderten CCCs [4]. Zugleich ist auch
international die Integration von pallia-
tivmedizinischen Behandlungsleitlinien
bisher noch unzureichend [1].

Die AG versteht daher ihre Aufgabe
darin, zusammenmitderKoordinations-
stelle und der AG SOP des CCC-Netz-
werks SOPs zur palliativmedizinischen
Versorgung zu entwickeln und frei zu-
gänglich zur Verfügung zu stellen. Das in
der Versorgung von Tumorpatienten tä-
tige Personal soll durch SOPs Unterstüt-
zung in ihrem Handeln und Entschei-
den erhalten, um eine qualitativ hoch-
wertige und am neusten Stand der Wis-
senschaft ausgerichtete Behandlung an-

bieten zu können. Die Versorgung von
Patienten mit unheilbaren Erkrankun-
gen kann trotz individueller Bedürfnis-
se von palliativmedizinischen SOPs pro-
fitieren [5]. Schließlich geht die onko-
logische Versorgung von Patienten mit
der Linderung vonBeschwerden und da-
mit mit der Integration der allgemeinen
und spezialisierten Palliativmedizin ein-
her. Die Verbindung der beiden Fächer,
Onkologie und Palliativmedizin, spiegelt

Tab. 1 Themender in der AGPalliativmedizin (CCC-Netzwerk) erstellten StandardOperating
Procedures (SOPs)

CCC Federführender Autor Thema

Würzburg Prof. Dr. van Oorschot Akuter Verwirrtheitszustand

München Dr. Rosenbruch Atemnot bei erwachsenen Palliativpatienten

Freiburg PD Dr. Gärtner Aufnahmekriterien auf die Palliativstation

Köln Hr. Montag Behandlung und Betreuung in der Sterbephase

Ulm Dr. Mayer-Steinacker Darmpassagestörungen in der Palliativmedizin

Düsseldorf Dr. Schwartz Depression und Angst in der Palliativmedizin

Bonn Dr. Jaspers Fatigue

Heidelberg Fr. Eschbach Inappetenz und Kachexie

Hamburg Prof. Dr. Oechsle Palliative Sedierung

Tübingen Dr. Viehrig Schmerztherapie bei Palliativpatienten

Dresden PD Dr. Schuler Sinnvolle Dauermedikation in der Palliativmedizin

Essen Dr. Hense SubkutaneMedikamentengabeund Infusionen in
der erwachsenen Palliativmedizin

Berlin PD Dr. Thuß-Patience Übelkeit und Erbrechen bei Palliativpatienten

Erlangen Prof. Ostgathe Umgang mit multiresistenten Erregern auf der Pallia-
tivstation

Frankfurt/M Dr. Gog Umgang und Versorgung Verstorbener

sich in einer Vielzahl von hier zukünftig
erscheinenden SOPs wider (. Tab. 1).

Methode

In der AG Palliativmedizin wurdenThe-
menfürSOPs(. Tab.1)ausgewählt,die in
der Bestandsaufnahme von den befrag-
tenPalliativmedizinernamhäufigstenals
relevant eingestuft wurden. Die palliativ-
medizinischen Vertreter aus den CCCs
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haben sich entsprechend ihres Schwer-
punktsoderInteresses jeweils füreinThe-
ma zuständig erklärt. Es wurde von der
AG SOP ein Template sowie ein Hand-
buch zur Erstellung von SOPs [2] zur
Verfügung gestellt. Die SOPs sollten un-
ter Berücksichtigung der aktuellen Lite-
ratur sowie der S3-Leitlinie „Palliativme-
dizin für Patienten mit einer nicht heil-
baren Krebserkrankung“ [3] entwickelt
werden. Im weiteren Verlauf hat die Ko-
ordinationsstelle die eingereichten SOPs
aller beteiligten CCCs überarbeitet und
mit den jeweiligen Autoren abgestimmt.
Anschließend wurden die SOPs zur for-
malenKorrekturandieAGSOPdesNetz-
werksderdeutschenCCCsweitergeleitet.
Nach Einarbeitung der Anregungen der
AG SOP durch die Koordinationsstelle
wurden die SOPs jeweils zwei weiteren
CCCs zugestellt, die sich vorab zu einem
Review des SOP-Themas bereit erklärt
haben. Die Koordinationsstelle hat dar-
aufhin zusammen mit den Ersterstellern
der SOPs die Review-Anmerkungen ein-
gearbeitet. Nachdem die Änderungen in
die SOPs eingeflossen sind, gelten die
SOPs aktuell als konsentiert.
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Hier steht eine Anzeige.
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